




























目  次  
第１章  序論  ― ― ――――――― ―― ――― ―――― ―― ― ―――――― ――   1  
 
第２章  医療系学科の教育内容  ― ― ――――― ―― ―― ――――― ―― ――   5  
２－１  はじめに（医療六法）  ― ― ――――― ―― ―― ―――― ――― ―   6  
２－２  臨床工学技士法  ―― ――― ―――――― ― ―― ―――― ――― ―   7  
２－２－１  臨床工学技士学校養成所指定規則  ――― ―――― ―――  13  
２－２－２  臨床工学技士養成所の指導要領について  ――― ――――  15  
 
第３章  入学前教育  ―――― ――― ――――― ―― ―― ―――――― ― ―― ― 21  
３－１  はじめに  ――― ――――― ―――― ――― ―― ―――― ――― ――  22  
３－２  入学前ガイダンス（入学予定者および保護者）  ―――― ―――  23  
３－３  教材を用いた入学前教育  ― ――――――― ―― ――― ―――― ―  24  
３－３－１  実践例１（市販問題集の利用）  ――― ― ――― ――――  25  
３－３－２  実践例２（市販通信添削教材の利用）  ― ―――――――  30  
 
第４章  初年次教育  ―――― ――― ―― ――――― ―― ――――― ―― ―― ― 31  
４－１  はじめに  ――― ――――― ―― ――――― ―― ―――― ――― ――  32  
４－２  実践例（導入教育）  ――― ――――――― ―― ―――― ――― ―  33  
４－２－１  方法  ――― ――――― ――――――― ―― ――― ―――― ―  34  
 （１）対象  ― ― ――――――― ―― ――――――― ―― ―― ―――――  34  
 （２）偏差値を用いた理解度の定量  ―――― ――― ―――― ――― ―  34  
 （３）アンケート  ―――― ――― ――――――― ―― ――― ――――  34  
４－２－２  プレースメントテスト  ――― ――――― ―――― ――― ―  35  
４－２－３  導入教育  ― ―――― ― ――――――― ―― ――― ――――  36  
４－２－４  結果  ――― ――――― ――――――― ―― ――― ―――― ―  40  
 （１）プレースメントテスト  ― ― ――――――― ―― ――― ――――  40  
 （２）まとめ（前期中間試験）  ― ――――――― ―― ――― ――――  41  
 （３）前期末試験  ―――― ――― ――――――― ―― ――― ――――  41  
４－２－５  学生支援の一例  ――― ――――――― ―― ――― ――――  43  
４－２－６  授業アンケート  ――― ――――――― ―― ―――― ―――  44  
Ⅱ 
４－２－７  教材アンケート  ――― ――――――― ―― ――― ――――  48  
４－２－８  おわりに  ― ―――― ― ――――――― ―― ―――― ―――  50  
 
第５章  ２年次教育  ―――― ――― ―――― ――― ―― ―――――― ― ―― ― 51  
５－１  はじめに  ――― ――――― ――― ―――― ―― ――――― ―― ――  52  
５－２  実践例１（ e- learn ing）―― ――――――― ―― ―――― ――― ―― 53  
５－２－１  方法  ――― ――――― ――――――― ―― ―――― ――― ―  54  
５－２－２  結果  ――― ――――― ――――――― ―― ―――― ――― ―  57  
５－３  実践例２（製作実習）  ― ― ――― ―――― ―― ――― ―――― ―  58  
５－３－１  はじめに  ― ―――― ― ――― ―――― ―― ――― ――――  59  
５－３－２  製作実習の概要  ――― ――――――― ―― ―――― ―――  60  
５－３－３  携帯型心電計の仕様  ― ――――――― ―― ―――― ―――  62  
５－３－４  携帯型心電計の動作確認  ―――― ――― ――――― ―― ―  64  
５－３－５  心電信号の計測  ――― ――――――― ―― ―――― ―――  65  
５－３－６  理解度確認のテストとアンケート  ――― ――――― ――  67  
５－３－７  実習を終えての感想  ― ――――――― ―― ―――― ―――  71  
５－３－８  おわりに  ― ―――― ― ――――――― ―― ―――― ―――  72  
５－４  学会検定試験からみた学習到達度の評価  ― ― ―――――― ― ―  73  
 
第６章  卒業年次教育  ― ―――― ― ――――――― ―― ― ―――――― ―― ― 79  
６－１  はじめに  ――― ――――― ――――――― ―― ―― ――――― ――  80  
６－２  国家試験対策  ― ―――― ― ――――――― ―― ――――― ―― ―  81  
６－３  統一模擬試験からみた学習到達度の評価  ― ― ―――――― ― ―  82  
６－４  学会検定試験と国家試験の得点率の相関関係  ――― ―――――  87  
 
第７章  結論  ― ― ――――――― ―― ――――――― ―― ――――― ―― ――  95  
 
謝辞  ― ―――― ― ――――――― ―― ――――――― ―― ――――― ―― ――  99  
参考文献  ――― ― ――――――― ―― ――――――― ―― ―― ――――― ―― 1 00  






















保守点検を行う「臨床工学技士」 1 )は，高度な知識と技術を必要とする。  
平成 19 年（ 2 007 年）4 月には，厚生労働省から改正医療法「医療安全関連通
知」 1 )が告知され，医療機器を安全に使用するための指針として医療機関に義
務付けられた。  
また，大きな変革として平成 22 年（ 20 1 0 年）「臨床工学技士基本業務指針  

























格できないという傾向が顕著に見られるようにもなってきた 3 - 5 )。  
 これまで，入学前教育や導入教育に関する研究は，医療系短期大学の入学前
教育 6），大学理系学部と工学部のプレースメントテスト 7 , 8 )，医学部の理科 3
科目のリメディアル教育 9 )と，それぞれ単一項目での報告や入学時学力調査と
初年次教育 1 0 )の報告はあったが，本論文のように入学前教育と導入教育を含ん




果を分析，検証した 3 - 5 , 1 6 - 2 1 )。  
 本論文は全 7 章から構成されており，次章以降では次のような内容が取り扱
われている。  
 まず第 2 章では，医師，看護師をはじめとする医療職の法律「医療六法」 1 )
を通し「臨床工学技士法」に触れ，修業年限 3 年の養成，教育内容について概
説する。  
 第 3 章では，入学試験合格後に入学予定者に実施した「入学前教育」につい
て紹介する。理数科目を主とした教材を用いた実践例を 2 例述べる 4 , 5 )。  
 第 4 章では，第 3 章で実施した入学前教育と接続する初年次教育として，ま
ず入学直後に学力診断する「プレースメントテスト」，カリキュラムの土台をな
す「基礎分野」の教育内容を，基礎学力向上に向け新たに試行した「導入教育」
の一実践例を述べる 4 , 5 )。理解度向上を目指した教材の活用と，その使用感想を
学生からのアンケートを通して分析した。  
 第 5 章では， 2 年次の中心となる「専門基礎分野」の教育内容を述べ， ICT
（ In f o r ma t io n  a nd  Co mmu nica t i on  Techn o lo gy）を用いた e - l ea rn in g の一例 1 9 )と，
知識と技術の双方をリンクさせる製作実習の一例も紹介する 2 0 , 2 1 )。また，初年
次成績と学会検定試験との相関関係から学習到達度を評価した。  
























２－１  はじめに（医療六法）  
医療六法 1 )は，日本国内における保健医療に係わる法令（法律，政令，省令








 次節では下表２－１における第 2 編の「第 7 章  臨床工学技士」の臨床工学
技士法について述べる。  
 




















第６編 資料  
7 
２－２  臨床工学技士法  
 臨床工学技士法の概要（表２－２）は，昭和 62 年（ 1987 年） 5 月 27 日に義
肢装具士法と共に成立し， 6 月 2 日に公布された。翌昭和 63 年（ 1988 年） 4 月
1 日には，政令として臨床工学技士法施行令が施行され，省令として臨床工学
技士法施行規則と臨床工学技士学校養成所指定規則も施行された。  
 通知として「臨床工学技士養成所の指導要領について」では，平成 16 年（ 20 04
年）に「教育の内容等に関する部分が改められた」。  
 


































れている（表 ２ － ４）。  
 
表２－ ３  臨床工学技士法の目次 1 )  
第一章 総則 第一条・第二条
第二章 免許 第三条 － 第九条
第三章 試験 第十条 － 第三六条
第四章 業務等 第三七条 － 第四二条




表２－ ４  臨床工学技士法の第一章総則 ，第四章業務等 1 )  





































































限 3 年の教育内容を実践する。  
 
表２－ ６  臨床工学技士法 の第三章試験 1 )  




































機器安全管理学の以上 9 科目からなる。  
直近の「第 27 回臨床工学技士国家試験」は，平成 26 年（ 20 14 年） 3 月 2 日
（日）に北海道，東京都，大阪府，福岡県の 4 試験地で行われた。合格発表は，
平成 26 年 3 月 27 日（木）午後 2 時から厚生労働省にて掲示（ホームページ含
む）される。  
 
表２－ ７  臨床工学技士法施行規則の第二章試験 1 )  






























２－２－１  臨床工学技士学校養成所指定規則  
















































２－２－２  臨床工学技士養成所の指導要領について  





表２－ ９  教育内容と教育目標  














































































修業年限 3 年，定員 40 名で特色をもった科目にて教育内容を実践する。  
以下の表においては，表２－１０に教育内容と科目（基礎分野），表２－１１
に教育内容と科目（専門基礎分野），表２－１ ２には教育内容と科目（専門分野）
と 3 分野を合計した時間数，実施単位数を指定単位数とあわせて示す。  














表２－ １ ０  教育内容と科目（基礎分野）  
（学校法 人西野学園札幌医学技術福祉歯科専門学校臨床工学技士科  
修業年限 ３年 定員４０名）  
単位数 時間数 計


































教育内容 科目 1年次 2年次 3年次
 
 
























































































































教育内容 科目 1年次 2年次 3年次
 
19 
 最後に，専門分野（表 ２ －１ ２）では，教育内容の医用生体工学の科目「医










































4 臨床実習 180 4 4
42 1480 0 1 13 8 11 15 48



































































３－１  はじめに  









































３－２  入学前ガイダンス（入学予定者および保護者）  

























 次項からは，実際に試行した最近の実施 2 例を説明する。  
 
25 
３－３－１  実践例１（市販問題集の利用）  
今回，入学前教育の教材として「看護・医療学校受験問題集  ‘ 13 年版」（成
美堂出版） 2 8 )（図 ３ －１）を，発行直後の平成 24 年（ 20 12 年）2 月 1 日に入学





簡単な解説もあり，質問はなかった。なお，残る第 4 期と第 5 期入試の合格者
には，入学手続き後速やかに発送した。  
 以上対象となる平成 24 年（ 2 012 年）度新入生は， 41 名（男 32 名，女 9 名，






図３－ １  市販問題集 の内容 2 8 ) 
（「看護・医療学校受験問題集 ‘ 13 年版」(成美堂出版 )ホームページより抜粋 ） 
（ h t t p : / /www.s e ib id o shup pan .co . j p /p rod uc t /978 441 521 281 4 / ） 2012 /02 / 01 時点  
 
27 
表３ － ２  入学前教育と 初年次前期科目 の内容  





























































の 4 段階で，4 科目を評価した。最も否定的な「理解できなかった」の評価は，








のイメージはできたかについては肯定的な評価が 80 . 5 %であり，入学前学習の
効果は， 58 .5%が「ある」と回答した。さらに，入学後に対する心構えは，「で















































































図３－２  入学前教育に関するアンケート（プレースメントテスト後）（ n=41） 
30 
３－３－２  実践例２（市販通信添削教材の利用）  
 前項の初の入学前教育に関するアンケート結果を鑑み，入学前教育の有用性
と，筆者単独の試行であった人員不足の状況との解決を次のように図った。  









冊と添削課題が全 5 回あり，課題提出期間の締切時期を 5 回に分けて設け，入
学手続き時期によっても調整した。他校併願者や，第 4 期と第 5 期の入学手続
き者は，添削課題に取り組む期間も極めて短くなる等もあり，本プログラムの
申し込み（有料）は今回希望者のみとした。  
 以上対象となる平成 25 年（ 2013 年）度新入生は，41 名（男 27 名，女 14 名，







































られるようになってきた。初年次前期のつまずきが，その後の 2 年次， 3 年次
へつながってしまった。  

















４－２ －１  方 法  
（１）対象  
平成 24 年（ 2 012 年）度新入生は， 4 1 名（男 32 名，女 9 名， 18～ 26 歳）（平
均年齢 18 . 7±1 .8 歳）（ Me an±S. D.）だった。高校既卒者もおり学習歴が多様な
ことから，理数 4 科目の入学前までの履修調査をプレースメントテスト後に行
った。表４－ １に，その入学前履修状況を示す。  
 
表４－ １  理数４科目の入学前履修状況  
生物 化学 物理 数学Ⅰ
26 30 10 38
























４－２ －２  プレースメントテスト  
平成 2 4 年（ 201 2 年）度入学生を対象に初の導入教育の一環として，入学式
（ 4 月 3 日）翌日から，新入生オリエンテーションを開始し，その最終日には
宿泊研修（ 4 月 12 日， 13 日）でプレースメントテストを行った。  
実力診断として，プレースメントテストの実施は，宿泊研修初日に「数学」
全 18 問試験時間 4 0 分，昼食後「生物」全 63 問試験時間 30 分，「化学」全 4 1






４－２ －３  導入教育  
入学前教育の内容と接続する前期理数科目（表４－２）は，「生物学」（全 8
回），「医用化学」（通年全 30 回，前期 15 回），「医用物理学Ⅰ」（全 15 回），「医
用数学Ⅰ」（全 15 回）について，筆者が理科 3 科目を，元高等学校数学教諭の
非常勤講師が数学を担当した。  
 
表４ － ２  入学前教育と初年次前期科目の内容  


















































































トを追記することで， 9 割以上の記入率だった。  











































図４－１  導入教育の教材の一例（医用物理学Ⅰ）  
 
「 プ リ ン ト（ 穴 あ き ，記 述 ）（Ⅰ ）」 
「 確 認 テ ス ト （ Ⅳ ）」 
「 コ マ シ ラ バ ス 」 
「 ま と め（ 中 間 試 験 ）（Ⅴ ）」 
「 過 去 問 題 演 習（ Ⅲ ）」 
「 感 想 欄 」  
40 
４－２ －４  結 果  
（１）プレースメントテスト  
プレースメントテスト計 41 名の理数 4 科目の得点率（ Me an±S . D.）を表４－
３に，また 4 科目の得点率を総合した偏差値を図４－２に示す。その結果，偏
差値 30 台が 9 名，4 0 台が 12 名，50 台が 12 名，60 台が 7 名，70 台が 1 名だっ
た。なお，図 ４ － ２中の網掛け，縦・横・斜線は，後述の図４－３との変化を
比較するものである。また，得点率が 0 であった者は，物理で 15 名，数学で 3
名であった。  





表４ － ３  プレースメントテストの ４科目得点率  
生物 化学 物理 数学
得点率 64.7 61.6 11.8 36.0


























１」，「まとめ２」では各 1 名，医用物理学Ⅰでは 14 名と 4 名，医用数学Ⅰの「ま
とめ１」では 8 名であり，生物学は全 8 回の講義のため，まとめは設けなかっ
た。  
（３）前期末試験  
 単元ごとの理解度を探った「まとめ」を経て， 4 科目の半期の習熟度を 1 00




るが，偏差値の変化を図 ４ －２と図４－ ３中の有色部分について追跡した。  
入学時偏差値が 40 未満の 9 名（図４－ ２中の網掛け）において， 5 名は偏差
値が 40 台と 50 台に変化（向上）した（図４－３）。その反面，入学時の偏差値
が 40 台と 50 台だった 3 名（図 ４－２，図４－３の縦・横・斜線）は，前期末
試験偏差値が 40 未満へと変化（低下）した。  
 
表４－ ４  前期末試験の ４科目得点率  
生物学 医用化学 医用物理学Ⅰ 医用数学Ⅰ
得点率 79.5 88.0 75.7 75.7






















図４－ ３  前期末試験の総合偏差値 （ n=41）  
 
 なお，補足としてプレースメントテストと前期末試験との相関関係を分析し
たところ，線形近似式は， y  =  0 .6 23x＋ 18 .86 であり，相関係数は r  =  0 . 623 と正
の相関関係が見られた 4 )。  
 
43 
４－２ －５  学生支援の一例  
特にプレースメントテストと前期末試験の総合偏差値の双方が 4 0 未満の 4
名は，前期の他の科目でも再試験の該当率が高く，1 名にいたっては講義 15 科
目中で 8 科目を占めた。なお，その 1 名の後述の教材アンケートの感想には，
「集中力があまりなく，机の前に座って集中できる時間が短いので，もう少し
のばしていきたい。」と記され，重点的に補習指導等を継続している。  

















未満の 7 名は，全員が高校新卒者であった。第 1 期入試から第 3 期と年内に入







４－２ －６  授業アンケート  




にて 1 名の無記入以外は全員から得られた。  
授業アンケート全 1 0 項目の中で，特に導入教育の試みに関連する部分を有色
にて示す（表 ４ －５）。また， 4 科目に関する総平均値（表４－６）と全 1 0 項
目のレーダーチャートも示す（図４－４）。なお， 10 項目の各平均値は 4 .0 0 以










































表４－ ６  授業アンケートの平均結果  
生物学 医用化学 医用物理学Ⅰ 医用数学Ⅰ





             （計 41 名）  
図４－ ４  授業アンケートの項目結果  
 






余白）。そのため「初学」の医用物理学Ⅰにおいては平均値 4 . 66 と，学習に役
立ったのではないかと考える。  
Q5 は，講義で使用したメディアに関する質問であるが，「プリント（穴あき，
記述）」を中心に講義を展開した。「医用数学Ⅰ」（ 4 . 22）では黒板の使用をはじ
め，「生物学」（ 4 . 64）ではプレゼンテーションソフトとプロジェクタ等の視聴











４－２ －７  教材アンケート  
理数 4 科目の期末試験が終了した上で，特に導入教育の教材に関する 5 つの
試みについて，「教材アンケート」も計 4 1 名に実施した。記名式で， 5 段階評
価で自由記述の感想欄も設けた。なお，感想欄の無記入が 1 名見られた。  
 以下に教材アンケートの結果を示す（図４－ ５）。前期半年間で理数 4 科目に
ついて，「興味」を持てたかの結果は，肯定的な「⑤そう思う」と④の 2 段階が
理科科目において 60%を上回った。特に，入学前の物理履修が少なかったが，
「医用物理学Ⅰ」は⑤ 31 . 7%，④ 46 . 3 %と，筆者の第一の目的である，「興味」
を抱いた学生が 3 /4 を超えた。  
また，筆者が学習方法の定着を目指した 5 項目については，「プリント（穴あ
き，記述）」は学習に活用できたかは⑤ 53 .7%，授業中の「実物教材の提示」と
「過去問題演習」は理解向上に役立ったかは，前者⑤ 4 1 . 5 %と後者⑤ 5 3 .7%，「確
認テスト」は学習（復習）に活用できたかは⑤ 56 . 1%，「まとめ（中間試験）」















0% 20% 40% 60% 80% 100%
⑤そう思う＞④＞③普通＞②＞①そう思わない
入学後半年間で「興味」を持てましたか？






















































































図４－ ５  教材アンケートの結果 （ n=41）  
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５－１  はじめに  
 平成 20 年（ 20 08 年）度以前の旧カリキュラムではあるが， ICT（ In fo r ma t ion  
and  Co mmuni c a t i o n  Techno lo gy）を用いた「 e - l ea r n in g」を試行した実践例 1 9 )を
説明する。  
 また，本章では，臨床工学の教育内容「専門基礎分野」にて実施した知識と




５－ ２  実践例１（ e- learn ing）  
 大きく改編した平成 2 0 年（ 200 8 年）度以前の旧カリキュラムではあるが，
ICT（ In f o r ma t io n  an d  Co mmu nica t i o n  Tec hno l o gy）を用いた「 e - l ea r n in g」を試行
した実践例 1 9 )を説明する。  
基礎学力の低下が叫ばれる中，教育，指導をする上で学習の効果や理解度，
習熟度を教員と学生の相互が把握することが求められる。今回， In t e r ne t を用




５－２－１  方 法  
国家試験対策として，過去の問題を難易度により 3 段階にレベル分けし，通
常 5 択のものを一問一答式に再編集した。教材はホームページ作成ソフトによ
り編集（図 ５ － 1）し，サーバに科目と詳細項目毎（例：医用電気工学「 RLC
回路」）にデータベース化した。e - l ea r n ing 管理ソフト（ IN T ERNET NAV IGWARE  
V8.0 ,  株式会社富士通ソフトウェアテクノロジーズ）（図５－２）は，ログイン，
テストの受講コース，採点，採点結果のグラフ化，成績管理，レポートやアン
ケートの集計，質問の受付など一括管理が行える（図５－３）。学生が利用する
PC 環境は，OS に Windo ws  2 000 と Win d ows  Vi s t a を使用した。なお，テストは，










図５－ ２  e-learning システム（ Internet Navigware）の構成  




図５－ ３  e-learning 管理ソフト（ Internet Navigware）の概要  
（ INTERNET NAVIGWARE V8.0,(株 )富士通ソフトウェアテクノロジーズ）  
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５－２－２  結 果  
感想をまとめたところ，旧 O S を使用した際には回線通信速度が負荷となり















図５－ ４  e-learning ソフト（ Internet Navigware）による個人分析結果  
（ INTERNET NAVIGWARE V8.0,(株 )富士通ソフトウェアテクノロジーズ）  
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 以下にその詳細を説明する。  
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本学科においては平成 2 0 年（ 200 8 年）度のカリキュラム改編を機に，入学
当初から講義と実習をリンクさせ授業展開してきた。特に医学と工学を結び付
ける教育 3 2 )が理解度の定量化も難しく試行錯誤の連続でもある。  













５－３－２  製作実習の概要  
 専門基礎分野では最終の実習となる 2 年次後期の科目「電子工学実習」後半
の 5 コマ（１コマ 9 0 分）を製作実習テーマとした。 3 日間（初回 3 日後に第 2
回，そしてその 4 日後に最終回を実施）にて心電計の製作（ 2 コマ），動作確認
（ 2 コマ），心電信号の計測（ 1 コマ）の構成で実施した（表５－１）。  
 















































計 2 群を理解度について比較，検証してみた。また，記名式の 3 段階評価によ
る計 10 項目のアンケートと自由記述の感想も併せて集約した。  
 なお，本実習を行うにあたり，計測における危険性の説明，実習風景と心電
波形の撮影，テストの結果，アンケート，感想等を検証に使用する旨を説明の
上，学生 43 名全員の書面による同意を得た。  
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手性の高い電池（ 0 06P， 9V）駆動の内部電源機器とした。回路定数は， J IS の
心電計の仕様にのっとり設計した。入力インピーダンスは 5MΩ以上（ホルタ
心電計（ J IS  T 1117 - 1988））のところ 10 MΩとし，時定数 3 . 2 秒以上のところ 3 . 3
秒（ 1μ F×3 . 3MΩ）とした。また基板は，片面感光基板（ NZh P9 3K，サンハヤ
ト株式会社）を用い，筆者が設計，エッチング，切り出したものを使用した。
製作手順は実習プリントを参照させ個人製作とした（図５－６）。  
 なお，心電信号の計測の際には， A/D 変換と表示，感電防止の用途としてバ
ッテリ内蔵のハンドヘルド型ディジタルオシロスコープ（ GDS -1 22，株式会社
インステックジャパン）を製作基板の心電信号出力ケーブル（ ECG Vo ut）とグ


















※差動増幅回路  ※非 反 転増幅回路  ※負電源回 路  
※ GND 




図５ － ６  心電計の製作風景（教員含む）  
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５－３－４  携帯型心電計の動作確認  
 基板への部品のハンダ付け完了後には，上記機能回路毎に信号の入力から出
力の流れに沿って，実習プリントのチェックシートを用いた動作確認を行った。
①電池を接続しスライドスイッチの ON により緑色 L E D が点灯するか，②正電
圧用の三端子レギュレータからは＋ 3 . 3V が出力されているか，③負電圧発生 IC
からは－ 3 .3V が出力されているかどうか，各チェックボックスに印を記入して
いった。  
続いて模擬心電信号（エネルギチェッカ AX -10 2V，日本光電工業株式会社）
を入力し，差動増幅回路と非反転増幅回路の動作を確認した。非反転増幅回路








図５－７  心電計の動作確認風景（学生 によるダブルチェック体制）  
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QRS 波，  ST 波の変化や正常心電波形とは異なる疑いの有無について注視させ
た。  
なお，本システムのサイズと重量は，アナログ回路部分が 7 2×24 mm，70 g（電
池（ 00 6P） 4 0 g を含む）と小型かつ軽量であり，ハンドヘルドオシロスコープ


















図５－８  心電信号の計測風景（左：第Ⅱ誘導（胸部），右：心電図）  
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５－３－６  理解度確認のテストとアンケート  







者もいた。2 群の採点結果では（表５－ ２），22 名による実習前後での平均点数
は，7 .5 点から 9 . 4 点へ上昇し，実習後のみの 1 回に比べると 0 .5 点の差はテス
ト回数の繰り返し効果によることが考えられる。また，ばらつきである標準偏
差は，実習後には 2 群とも±0 .9 であり，重要事項として実習ならびにレポート
でも繰り返し問われたことで知識が定着したと思われる。実習前後でのばらつ















図５ － ９  確認テストの概要（一部抜粋）  
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表５－２  確認テストの結果（ 10 点満点，計 43 名，表中 S.D.：標準偏差）  
実習前 実習後 実習後のみ
平均点 7.5 9.4 8.9






後で同じ誤答をした者は 7 名おり，問題 2（心電計の入力インピーダンスは 2 M
Ω以上）の間違いが 2 名，問題 4（時定数回路は高域通過フィルタ）の間違い
が 3 名，問題 1 0（第Ⅱ誘導の部位は右手―左足―右足）の間違いが 2 名と，誤
りやすい問題と誤答者の抽出が行えた。特筆すべき点は，実習前後での得点に
おいて低下した例が無かったことであり，最大の点数増では 5 点から 10 点であ
った。  
次に計 1 0 項目のアンケート結果を示す（図５－１０）。選択肢は，ポジティ
ブな回答とネガティブな回答，そのどちらでもない中間という 3 段階とした。












































































































作業を開始した。そのため，難の約 3 0%よりも，普通と易がともに 35%弱で上
回ったと思われる。Q4 の「作業難易度」の高が約半数であった理由は，図５－
５のように 2 .5 4 mm ピッチでのハンダ付け箇所が密集していたため集中力を要
していた。レジストがないためハンダがブリッジしてしまったもの，電解コン














習する方法を今後盛り込みたい。Q9 の「誘導方法」と Q10 の「心電波形」は，
医学寄りの科目「生体計測装置学」と「解剖学」，「生理学」，特に循環器学と併
せて医学・工学の連携領域となる。誘導について約 6 7 %の理解は，臨床で用い
るディスポーザブル電極を，各自で脱脂，清拭の前処理と，貼り付けをさせる


























































図５ － １ １  実習時軸偏移が疑われた心電波形  
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５－ ４  学会検定試験からみた学習到達度の評価  




第２種ＭＥ技術実力検定試験 3 4 )（表５－ ３）は，全国の養成施設では「臨床工
学技士を目指す学生諸君の実力を検定する」国家試験受験への登竜門でもある。 
本試験の内容は，「午前の部」は「設問は 60 題で，解答時間は 2 時間である。」
と記され，「午後の部」は「設問は 60 題で，解答時間は小論文とあわせて 2 時
間 50 分である。」とある。なお，午前の部の分野は，表５－ ４の「基礎医学」，
「基礎工学」，「基礎ＭＥ」で，午後の部の分野は，残る 3 分野である。小論文
は，必須で字数制限もあり「 400 字に満たない場合は不合格」となる。合否は，
結果通知より，「小論文の得点も考慮して判定」し得点率 60%（ 7 2 /1 20）以上の
ようだが，開催回によっては 55%程度を上回り合格した者もいた。  
ちなみに，臨床工学技士の国家試験は，午前 90 問と午後 90 問の計 1 80 問の
得点率 6 0%（ 10 8 /18 0）以上のようである。なお，合格者のみの発表であり，得
点の開示はない。  
 
表５－ ３  第２種ＭＥ技術実力検定試験 3 4 ) 
（一般社団法人日本生体医工学会 ＭＥ技術教育委員会）  














表５－ ４  第２種ＭＥ技術実力検定試験（ 分野と配点 ）  
分野 配点 分野 配点
基礎医学 20 原理構造 20
基礎工学 20 操作運用 20
基礎ＭＥ 20 保守安全 20  
 
 評価の方法は，平成 24 年（ 2 012 年）度入学生の初年次成績として全 36 科目
の得点率を総合した「偏差値」を算出した。また，第２種ＭＥ技術実力検定試
験の結果は，本人の同意を得た上で「結果通知」より，120 点満点の得点を 1 00 %
とした「得点率」に換算した。  
対象の詳細は，平成 25 年（ 20 13 年） 9 月 8 日（日）の第 35 回第２種ＭＥ技
術実力検定試験を受験し， 1 0 月 25 日付の結果通知を得た本臨床工学技士科 2
年生計 39 名にて評価した。なお，うち 1 名は前回（第 3 4 回）の検定試験で既
に合格しているが，在学中の得点率として他と同様に評価した。  
 初年次成績の結果については，全 3 6 科目の得点率は 8 2 .1±5 . 0（ M ean±S. D.）
であり，その得点率を総合した偏差値をヒストグラムとして図５－１２に示す。
また，第２種ＭＥ技術実力検定試験の結果の得点率もヒストグラムとして図 ５
－１３に示す。なお，本検定試験の合格者は， 3 9 名中 28 名であり，合格率は
71 . 8%であった。表５－ ５は，公開された第２種ＭＥ技術実力検定試験の直近 2
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図５－ １ ３  第２種ＭＥ技術実 力検定試験の得点率 （ n=39）  
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表５－ ５  『第２種ＭＥ技術実力検定試験』結果 3 4 ) 
（一般社団法人日本生体医工学会ＭＥ技術教育委員会）  
（ h t t p : / /www. me gi j u tu . j p / sub 004 _00 1a . h t ml）ホームページより抜粋  











 平均点が 50 を示す偏差値を用いた評価としては，検定試験の不合格者の集団
は，偏差値 5 0 以下に 11 名中 9 名（ 8 1 .8%）が占めた。残り 2 名は，結果通知
から 1， 2 点が不足と思われる 68 点で不合格だった。検定試験の日程は， 2 年
次開始から約 5 か月の期間があり，その間に偏差値 50 を下回る成績不良者の底
上げを強化しなければならない。  
 さらに，初年次成績の総合偏差値と第２種ＭＥ技術実力検定試験の得点率と
の相関関係を，図 ５－ １ ４に示す。線形近似式は， y  =  0 .5 91x＋ 3 2 .1 2 であり，




























図５－１ ４  初年次成績の総合偏差値と第２種ＭＥ技術実力検定試験の  
得点率との相関関係（ n=39）  
 
平成 2 0 年（ 200 8 年）度には，初年次基礎科目の充実を図るため，カリキュ
ラムを大幅に改編した。特に，国家試験と正の高い相関関係を示す第２種ＭＥ
技術実力検定試験の受験を視野に，基礎分野，専門基礎分野の科目を充実させ，
その履修を 1 年半の前半に完了できる流れにもしてきた。  
入学時より学習意欲が高い受験希望者は，自学自習を進め，夏休みの試験対
策講座が開催された年度は積極的に参加もしていた。その結果，入学後わずか




















































用機器安全管理学」 3 5 - 6 1 )の以上 9 科目からなる。また，「平成 2 4 年版臨床工学
技士国家試験出題基準」 6 2 )が公表され，正答番号と合格者も速報されるように
もなった。なお，得点の開示はない。  
 国家試験の「午前」と「午後」は，「試験問題の数は 9 0 問で解答時間は正味
2 時間 30 分である。」と記され，得点率 60%の 1 08 点以上で合格のようである。
筆者の国家試験対策の担当講義は，「医用機械工学」，「生体物性材料工学」，「生





６－ ３  統一模擬試験からみた学習到達度の評価  
本校は，一般社団法人日本臨床工学技士教育施設協議会の会員であり，当会
では「教科書検討委員」を設け，「臨床工学講座」（医歯薬出版株式会社） 4 7 - 6 1 )
シリーズ（現在 15 書籍刊行済み）も監修してきた。また，当会では，毎年度全
3 回の統一模擬試験も主催し，全国の養成施設の学生が受験している。  
 そこで本節では，統一模擬試験からみた学習到達度の一評価として，国家試
験当日からおよそ 1 か月前の「第 3 回統一模擬試験」と「国家試験」との相関
関係を分析した。なお，対象は，カリキュラムを大幅に改編した平成 20 年（ 2 008
年）度入学生からの 3 年度分である。  
 図６－１は，平成 20 年（ 2 008 年）度入学生（計 38 名）の「平成 22 年度第 3
回統一模擬試験」（平成 23 年（ 2 011 年） 1 月 3 1 日）と「第 2 4 回臨床工学技士
国家試験」（平成 2 3 年（ 2 011 年） 3 月 6 日）との相関関係を示す。最終結果と
して，本学科のその年度卒業生の国家試験合格率は，84 .2 %（ 32 /3 8）であった。
図において横軸の「統一模擬試験「得点率」 60%」を上回る 19 名の集団は，国
家試験のおよそ 1 か月前の時点で「合格圏」におり，そのまま縦軸の「国家試
験「得点率」 60%」も上回り「合格」に至った。  
 横軸の 50～ 6 0%の範囲である「予備圏」では， 1 5 名のうち 1 0 名は，ラスト
スパートの成果が実り合格した。  
 横軸の 50%以下の 3 名は， 1 か月間を最後まであきらめることなく取り組み
2 名が見事合格した。  
 図中 5 名の不合格者は，他の模擬試験においても安定して合格圏に達するこ
とはなかった。ここで，残る 1 名の不合格者は，自己採点では得点率が 7 0 .0%
であったが合格できなかった。本学科では前例のない，マークシートへの記入
ミスだったと思われる。  





























図６－１  第 3 回統一模擬試験と国家 試験の得点率 との相関関係  
（平成 20 年度入学生計 38 名（うち 1 名模試欠席））（ n=37）  
 
 図６－２は，平成 21 年（ 2 009 年）度入学生（計 43 名）の「平成 23 年度第 3
回統一模擬試験」（平成 24 年（ 20 12 年）2 月 5 日）と「第 25 回臨床工学技士国
家試験」（平成 24 年（ 20 12 年） 3 月 4 日）との相関関係を示す。その国家試験
合格率は， 8 8 .4 %（ 38 /4 3）であった。図において横軸の「統一模擬試験「得点
率」 6 0%」を上回る 18 名の集団は，国家試験のおよそ 1 か月前の時点で「合格
圏」におり，そのまま縦軸の「国家試験「得点率」 6 0%」も上回り「合格」に
至った。  
 横軸の 50～ 60%の範囲である「予備圏」では， 16 名のうち 1 名のみが不合格
となった。得点の開示がない自己採点ではあるが，わずか 1，2 点の不足と思わ
れる。  
 横軸の 50%以下の 7 名は，うち 3 名は努力を継続し見事合格したが，残る不
合格者は説得もむなしく受験勉強から逃避してしまった。  




























図６－２  第 3 回統一模擬試験と国家 試験の得点率 との相関関係  
（平成 21 年度入学生計 43 名（うち 2 名模試欠席））（ n=41）  
 
 図６－３は，平成 22 年（ 2 010 年）度入学生（計 43 名）の「平成 23 年度第 3
回統一模擬試験」（平成 25 年（ 20 12 年）2 月 4 日）と「第 26 回臨床工学技士国
家試験」（平成 25 年（ 20 12 年） 3 月 3 日）との相関関係を示す。その国家試験
合格率は，過去例にない 7 2 . 1%（ 3 1 /4 3）であった。図において横軸の「統一模
擬試験「得点率」 6 0 %」を上回る 17 名の集団は，「合格圏」におり，うち 15 名
が「合格」に至った。なお，不合格となった 2 名のうち 1 名は，自己採点では
合格点である 108 点であったがマークミスの可能性も疑われ，残り 1 名は，過
度の緊張のためであった。  
 横軸の 50～ 60%の範囲である「予備圏」では， 17 名のうち 3 名が不合格とな
った。その 3 名のうち 2 名は得点の開示がない自己採点ではあるが，わずか 1
点の不足と思われる。  
 横軸の 50%以下の 8 名は，うち 1 名のみ合格にたどり着けたが，残る不合格
者は精神的要因によるものなのか体調不良や，学習方法の改善の助言を実行で



























図６－３  第 3 回統一模擬試験と国家 試験の得点率 との相関関係  
（平成 22 年度入学生計 43 名（うち 1 名模試欠席））（ n=42）  
 
 なお，線形近似式（ n  =  4 2）は，y  =  0 . 76 0x＋ 20 .65 であり，相関係数は，r  =  0 . 84 2
と正の相関関係が見られた。  
 以上，カリキュラムを大幅に改編した平成 2 0 年（ 20 08 年）度入学生から 3
年度分において，国家試験当日からおよそ 1 か月前の「第 3 回統一模擬試験」
と「国家試験」との相関関係を分析した。その結果，学習到達度は， 1 か月前







27 回も 78 .8%であった。  
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表６ － １  臨床工学技士国家試験 の結果  
試験日
本学科 全国 本学科 全国 本学科 全国
受験者数 38名 1,959名 43名 2,086名 43名 2,361名
合格者数 32名 1,516名 38名 1,574名 31名 1,779名

















を大幅に改編した平成 20 年（ 2 008 年）度入学生からの 3 年度分である。  
 図６－４は，平成 20 年（ 20 08 年）度入学生（計 38 名）の「第２種ＭＥ技術
実力検定試験」と「第 24 回臨床工学技士国家試験」（平成 23 年（ 2011 年） 3
月 6 日）との相関関係を示す。第２種ＭＥ技術実力検定試験の在学中の合格率






第２種ＭＥ技術実力検定試験の不合格者は，10 名であり，そのうちの 5 名は
国家試験も不合格となった。また，学会検定試験の合格も当時のボーダーライ




 なお，線形近似式（ n  =  3 8）は，y  =  0 . 52 1x＋ 37 .22 であり，相関係数は，r  =  0 . 75 3
と正の相関関係が見られた。相関係数については，前節の国家試験と直前の統





























図６－４  第 ２種ＭＥ技術実力検定試験 と国家試験の得点率 との相関関係  
（平成 20 年度入学生計 38 名）（ n=38）  
 




検定試験 本学科 全国 検定試験 本学科 全国 検定試験 本学科 全国
受験者数 38名 38名 1,959名 43名 43名 2,086名 43名 43名 2,361名
合格者数 28名 32名 1,516名 41名 38名 1,574名 38名 31名 1,779名








 図６－５は，平成 21 年（ 20 09 年）度入学生（計 43 名）の「第２種ＭＥ技術
実力検定試験」と「第 25 回臨床工学技士国家試験」（平成 24 年（ 2 012 年） 3
月 4 日）との相関関係を示す。第２種ＭＥ技術実力検定試験の在学中の合格率
は， 95 .3%（ 41 /4 3）であった。また，国家試験の合格率は， 8 8 . 4%（ 3 8 /4 3）で
あった。  


























図６－５  第 ２種ＭＥ技術実力検定試験 と国家試験の得点率 との相関関係  
（平成 21 年度入学生計 43 名）（ n=43）  
 
験も不合格となった。その 2 名のうち 1 名は，69 点の同一点数で合格者もいた
のにも関わらず，学会検定試験は不合格であった。なお，小論文の内容による
判定かと思われる。  
また，国家試験の残る 3 名の不合格者は，うち 2 名は逃避が見られ， 1 名は
緊張によるものと思われる。  
 なお，線形近似式（ n  =  4 3）は，y  =  0 . 68 3x＋ 20 .95 であり，相関係数は，r  =  0 . 66 0
と正の相関関係が見られた。相関係数については，前節の国家試験と直前の統
一模試との r  =  0 .70 1 に比べると低値である。  
 図６－６は，平成 22 年（ 20 10 年）度入学生（計 43 名）の「第２種ＭＥ技術
実力検定試験」と「第 26 回臨床工学技士国家試験」（平成 25 年（ 2 013 年） 3
月 3 日）との相関関係を示す。第２種ＭＥ技術実力検定試験の在学中の合格率
は， 88 .4%（ 38 /4 3）であった。また，国家試験の合格率は， 7 2 . 1%（ 3 1 /4 3）で
あった。  


























図６－６  第 ２種ＭＥ技術実力検定試験 と国家試験の得点率 との相関関係  
（平成 22 年度入学生計 43 名）（ n=43）  
 
家試験も不合格となった。また，国家試験の残る 7 名の不合格者は， 2 名のう
ち 1 名は，自己採点では合格点である 108 点であったがマークミスの可能性も
疑われ，さらに残る不合格者は，過度の緊張の者や精神的要因によるものなの
か体調不良者，学習方法の改善の助言を実行できなかった者が数名おり，特に
2 名は逃避してしまった。  
なお，線形近似式（ n  =  43）は，y  =  0 .7 99x＋ 13 .66 であり，相関係数は，r  =  0 .6 90
と正の相関関係が見られた。相関係数については，前節の国家試験と直前の統
一模試との r  =  0 .84 2 に比べると低値である。  














試験内容として，「午前の部：ＭＥ基礎論」は，「設問は 38 題で，解答時間は 2
時間 30 分である。」と記され，「午後の部：ＭＥ機器論」は，「設問は必須問題
28 題，選択問題 25 題，小論文問題 1 題の計 5 4 題。」で「解答時間は小論文と
あわせて 3 時間 30 分である。」とある。  
 
表６ － ３  第１種ＭＥ技術実力検定試験 6 3 ) 
（一般社団法人日本生体医工学会 ＭＥ技術教育委員会）  












































専門認定士」を認定する制度を以下に示す（表６－ ５）。  
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表６ － ５  臨床ＭＥ専門認定士 6 3 ) 
（一般社団法人日本生体医工学会 ＭＥ技術教育委員会）  
（ h t t p : / /www. me gi j u tu . j p / r i n s yo meto r o ku .pdf）ホームページより一部抜粋

































 表６－７は，在学中に第１種ＭＥ技術実力検定試験を総合合格した 6 名の国
家試験と第 3 回統一模擬試験の得点率等を示す。ただし，対象は，カリキュラ
ムを大幅に改編した平成 20 年（ 2 008 年）度入学生から 3 年度分である。  
各試験の受験スケジュールは，卒業年次の 6 月中旬に第１種ＭＥ技術実力検
定試験を受験し，そのおよそ 7 か月後に第 3 回統一模擬試験を，そしてその 1
か月後に本番となる国家試験を受験した。  
第１種ＭＥ技術実力検定試験に総合合格する者は，国家試験の得点率では
81 . 5±5 .5%（ Mea n±S. D.）であり，第 3 回統一模擬試験では 80 .5±5 .3%（ Me a n
±S. D.）であった。また，得点率が 8 0 %程度では，卒業期においては，全国で
も 100 位以内にランキングされるようである。  
 以上，本学科では，カリキュラムを大幅に改編した平成 2 0 年（ 200 8 年）度
入学生から，難関といわれる第１種ＭＥ技術実力検定試験に総合合格する者が，
毎年度輩出されている。その一方，国家試験に合格できない者も増加している。





表６－７  第１種ＭＥ技術実力検定試験の総合合格 者の国家試験等の結果
（ n=6）  
第３回統一模擬試験
回 得点率 得点率 卒業期順位 卒業期総数
91.1% 90.0% 2位
80.0% 80.6% 58位
平成２１年度 第２５回 81.1% 77.8% 41位 1,748名
81.7% 78.3% 96位


































歯科専門学校臨床工学技士科（修業年限 3 年，定員 40 名）の 3 分野からなる教














目のイメージはできたかについては肯定的な評価が 8 0 . 5%であった。入学前学
習の効果は，5 8 . 5%が「ある」と回答し，さらに，入学後に対する心構えは，「で
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